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Аннотация
В статье подведены итоги второго этапа аккредитации выпускников медицинского института 
НИУ«БелГУ» по специальности «лечебное дело». Аргументировано использование для оценки 
качества практических навыков таких показателей, как средний балл в группе аккредитуемых по 
каждой станции, процент лиц, набравших максимальное количество баллов, определение характера 
наиболее часто встречающихся неточных действий. Выпускники 2018 года по сравнению с 
аккредитуемыми в 2017 году показали более высокий средний процент правильно выполненных 
действий на таких станциях, как экстренная медицинская помощь (95.79±1.70 % против 
86.63±2.95 %, Р<0.05), неотложная медицинская помощь (98.34± 1.08 % против 88.77±2.76 %, 
Р<0.05), физикальное обследование сердечно-сосудистой системы (97.10±1.42 % против 
90.84±2.52 %, Р<0.05). Показано, что повышение уровня знаний и практических навыков 
аккредитуемых в 2018 году по сравнению с выпускниками 2017 года обусловлено увеличением 
времени на подготовку в связи с открытием Центра симуляционного обучения и оценки 
профессиональной квалификации, Центра дополнительного медицинского и фармацевтического 
образования, аккредитации и сертификации, развитием тьюторского движения и активного участия 
студентов в олимпиадах, посвященных практикоориентированной подготовке. Обоснована 
необходимость увеличение количества систематических тренингов практических навыков в 
симулированных условиях для студентов Медицинского института.
Abstract
There are the results of the second round of accreditation of the graduates in the field of general medicine 
in Belgorod National Research University. The article explains reasons for using such indicators in 
assessing of professional skills quality as the average score in the accredited group for each station,
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percentage of persons attaining the highest grades, identification of the nature of the most frequent errors. 
In 2018 the graduates have higher rates of correctly implemented procedures than received in 2017 at such 
stations as emergency medical care ((95.79±1.70 % VS 86.63±2.95 %, Р<0.05), urgent medical care 
(98.34±1.08 % VS 88.77±2.76 %, Р<0.05), physical examination of cardiovascular system (97.10±1.42 % 
VS 90.84±2.52 %, Р<0.05). This article illustrates that raised level of skills and knowledge in 2018 is due 
to increasing the time available for preparations which became possible through the development of tutoring 
movement, students' participation in practical training competitions and the opening of The Center For 
Simulation Training And Assessment Of Professional Qualifications Of The Department Of  Medical And 
Pharmaceutical Supplementary Education, Certification And Accreditation. It is stressed the need to 
increase the number of systematic practical skills training in simulated conditions for students of the 
Medical Institute.
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Введение
В настоящее время в соответствие с приказом Минздрава Российской Федерации от 
25.02.2016 г. № 127 н «Об утверждении сроков и этапов аккредитации специалистов, а 
также категорий лиц, имеющих медицинское, фармацевтическое или иное образование и 
подлежащих аккредитации специалистов» выпускники всех факультетов медицинских ву­
зов, получившие после 1 января 2017 г. высшее образование по основным образовательным 
программам в соответствие с федеральными государственными образовательными стан­
дартами в области образования «Здравоохранение и медицинские науки» (уровень специа- 
литета) получают допуск к работе через систему первичной аккредитации. Она включает 
тестирование по специальности (1 этап), оценку практических навыков в симулированных 
условиях (2 этап) и решение ситуационных задач (3 этап). Изменение модели медицинского 
образования настоятельно диктует необходимость обобщения опыта ее внедрения, однако 
обсуждению итогов первичной аккредитации в настоящее время посвящены лишь единич­
ные работы [Кутепов и др., 2016; Гоголев и др., 2017], несмотря на важность проблемы. 
Особенно это актуально для второго этапа аккредитации в связи с внедрением в образова­
тельный процесс симуляционных технологий, необходимых для определения уровня вла­
дения практическими навыками профессиональной деятельности в соответствии с требова­
ниями профессионального стандарта [Муравьев и др., 2011; Борисова и др.].
Цель исследования -  сравнение итогов второго этапа первичной аккредитации 
выпускников 2017 и 2018 года Медицинского института НИУ «БелГУ» специальности «Ле­
чебное дело» (в дальнейшем -  выпускников) для определения путей совершенствования 
доклинической подготовки практических навыков.
Задачи исследования:
1. Оценка динамики показателей итогов первичной аккредитации выпускников 
2017 и 2018 года Медицинского института НИУ «БелГУ».
2. Выяснение характера наиболее частых ошибок, допускаемых аккредитуемыми, 
при выполнении практических навыков.
3. Определение путей совершенствования доклинической подготовки практиче­
ских навыков выпускников Медицинского Института НИУ «БелГУ».
Материалы и методы исследования
Для реализации поставленной цели были проанализированы чек-листы аккредитуе- 
мых в 2017 и 2018 годах, которые были распределены по двум группам: группа I (аккреди- 
туемые 2017 года, n=131), группа II (аккредитуемые 2018 года, n=140).
Оценка практических навыков выпускников проводилась аккредитационной комис­
сией, утвержденной приказом Министерства здравоохранения РФ, по принципу ОСКЭ
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(объективного структурированного клинического экзамена) с использованием симуляцион- 
ных сценариев для первичной аккредитации специалистов здравоохранения из Единой базы 
оценочных средств. В 2017 году цепь ОСКЭ состояла из пяти станций: базовая сердечно­
легочная реанимация (станция 1), экстренная медицинская помощь (станция 2), неотложная 
медицинская помощь (станция 3), диспансеризация (станция 4), физикальное обследование 
сердечно-сосудистой системы (станция 5). В 2018 году в качестве пилотного проекта была 
добавлена шестая станция для 20 % (30 человек) аккредитуемых -  сбор жалоб и анамнеза 
на первичном амбулаторном приеме врача (станция 6).
Рассчитывали среднее значения процента (в группах) правильных действий, выпол­
няемых аккредитуемыми при прохождении каждой станции, определяли процент лиц, вы­
полнивших испытание без ошибок на каждой из станций, а также выявляли наиболее ча­
стые ошибки, которые были допущены при втором этапе аккредитации. Кроме того, в 2018 
году проводилось анкетирование выпускников с целью выявления проблемных моментов в 
освоении практических навыков, самооценки знаний и готовности приступить к самостоя­
тельной врачебной практике.
Статистическая обработка результатов исследования проводилась с помощью па­
кета программ «Statgraphics Сenturion». Для оценки достоверности различий применяли ме­
тод Стьюдента и углового преобразования Фишера [Гублер, 1978].
Результаты и их обсуждение
При подведении итогов второго этапа аккредитации установлено, что выпускники 
показали устойчивые высокие оценки приобретенных практических навыков.
Выявлено, что аккредитуемые 2018 года показали лучшие результаты по сравнению 
с 2017 годом (см. таблицу). Это можно объяснить тем, что выпускники 2018 г. применяли 
уже имеющийся опыт и уделяли больше времени на подготовку в симуляционном центре, 
так как сам принцип ОСКЭ исключает субъективность оценки практических навыков 
[Chong et al, 2018.; Morales et al, 2018].
Итоги второго этапа аккредитации 
The results of the second round of accreditation
______________________________________________________М±пт, %
Станция Группа I n=131
Группа II 
n=140 P
Станция 1 98.28± 1.14 94.91±1.86 >0.05
Станция 2 86.63±2.95 95.79±1.70 <0.05
Станция 3 88.77±2.76 98.34±1.08 <0.05
Станция 4 88.49±0.89 91.41±2.37 >0.05
Станция 5 90.84±2.52 97.10±1.42 <0.05
При проведении второго этапа аккредитации процент набранных баллов из 100 воз­
можных для получения оценки «зачтено» должен превышать 70. Однако хорошо известно, 
что в некоторых случаях даже единичная неточность или небрежность врача при выполне­
нии практических действий может иметь тяжелые последствия (от возникновения кон­
фликтных ситуаций до состояний, угрожающих жизни пациента или здоровью самого ме­
дицинского работника). Поэтому, с нашей точки зрения, представилось важным определе­
ние таких показателей, как процент выпускников, набравших максимальное количество 
баллов по каждой станции и анализ характера неправильно выполненных действий (этиче­
ский, угрожающий жизни пациента, опасный для здоровья врача или влекущий нарушения 
санитарно-эпидемиологического режима лечебного учреждения).
В 2018 году значительно увеличилось количество выпускников, набравших макси­
мальное количество баллов по чек-листам (см. рисунок).
Анализ чек-листов станции 1 не выявил заданий, выполнение которых приводило к 
ошибкам более чем у 20 % испытуемых в 2017 году, а в 2018 году был установлен только 
один тест, удовлетворяющий указанному критерию (при проведении сердечно-легочной ре­
анимации не использовали собственное надежное средство защиты 26.4 % аккредитуемых).
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В 2017 году наиболее часто ошибки на станции 2 допускались в следующих зада­
ниях: «обеспечить правильное положение пациента в соответствии с его состоянием» (у 
76.3 % выпускников), «обеспечить последовательность АВСБЕ-осмотра» (у 45.8 %), «про­
вести повторное обследование показателей общего состояния» (у 26.7 %), «провести по­
вторное обследование неврологического статуса» (у 24.4 %), «сделать верное разведение 
лекарственного средства» (у 23.6 %). А в 2018 году ошибки были только в задании «обес­
печить правильное положение пациента (в соответствии с его состоянием)» (у 24.3 %).
Аналогичная положительная динамика наблюдалась на станции 3: в 2017 году высо­
кий процент ошибок имел место при выполнении таких заданий, как «правила утилизации 
расходных материалов» (ошибки у 42.7 %), «правильное позиционирование руки пациента 
и правильное наложение венозного жгута» (у 27.4 %), «контроль отсутствия воздуха в 
шприце с лекарственным средством» (у 27.4 %), «уточнение аллергоанамнеза», «безопас­
ный набор лекарственного средства», «правильная уборка инвентаря» (у 21.3 %), а в 2018 
году -  только при выполнении «контроля назначения» (у 27.1 %).
На станции 4 в 2017 году проблемными оказались такие задания, как «подготовка 
оборудования» (ошибки у 39.6 %), «предложить пациенту одеться» (у 37.4 %), «правильная 
оценка носового дыхания» (у 28.2 %), «правильная пальпаторная проба нагнетания ман­
жеты» (у 27.4 %), «правильное позиционирование пациента (облокотиться на спинку 
стула)» (у 25.9 %), «нанесение мыльного раствора после смачивания рук», «правильная об­
работка рук мыльным составом», «правильное завершение обработки рук», «приступить к 
измерению АД, правильно задав вопросы о факторах, изменяющих показатели ад)» (у 
22.1 %), а в 2018 году -  «предложить пациенту одеться» (ошибка при выполнении у 30.0 % 
аккредитуемых).
При прохождении Станции 5 в 2017 году трудности вызывали следующие задания: 
«правильная аускультация сонных артерий» (ошибки у 31.2 %), «правильное измерение ча­
стоты дыхательных движений» (у 24.4 %), «подготовка оборудования» (у 22.9 %), а в 2018 
году таких ошибок не отмечалось.
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В 2018 году впервые проводилась оценка практических навыков на станции 6. Уста­
новлено, что средний показатель выполненных заданий 25 аккредитуемых составил 
90.72±2.45 %, при этом 12.0 % выпускников не допустили ошибок при выполнении зада­
ний. Возможно, на полученные данные повлиял тот факт, что навыки общения оцениваются 
сложнее по сравнению с клиническими навыками [Brannick et al, 2011].
Полученный положительный эффект мы объясняем формированием тьюторского 
движения, поддерживаемого администрацией Медицинского института. Тьюторство -  это 
особый вид образовательной деятельности, основу которого составляет поддержка и сопро­
вождение образовательной деятельности студента, когда тьютор устанавливает со студен­
тами отношения партнерства, организовывает их практикоориентированное обучение [Вол­
ченкова, 2013; Khalid et al, 2018]. Результаты анкетирования показали, что занятия в центре 
симуляционного обучени под руководством тьютора предпочли 70.1 % аккредитуемых.
Принцип «научился сам -  научи друга» достаточно эффективен [Herrmann-Werner et 
al, 2017]. Во-первых, он позволяет привлечь всех студентов, заинтересованных в получении 
профессиональных навыков. Во-вторых, не ограничивает количество тренировок, так как 
формирование практического навыка происходит в свободное от основных занятий время 
по индивидуальным графикам. В-третьих, контроль качества профессиональных компетен­
ций постоянно проверяется по оценочным листам, поэтому закрепления навыка, который 
не соответствует трудовому стандарту, сводится к нулю. В-четвертых, публичная демон­
страция своих компетенций придает уверенность и формирует психологическую готов­
ность к самостоятельной клинической практике [Dandavino et al, 2007; Bene et al, 2014].
Также, большое стимулирующее влияние на стремление студентов к практикоори­
ентированному обучению в симулированных условиях оказывает желание победить в спе­
циализированных олимпиадах [Цыбусов и др., 2013; Пономарева и др. 2016]. Олимпийское 
движение на основе симуляционных технологий в медицине активно развивается, так как 
оно значительно способствует формированию профессионально-мотивированного мышле­
ния [Попов и др., 2010; Кирпиченок и др., 2012]. Наши студенческие команды стали призе­
рами Шестой Всероссийской студенческой олимпиады по практической подготовке «Золо­
той МедСкилл», первой студенческой профессиональной олимпиады «Я -  профессионал», 
XII студенческой олимпиады с международным участием по хирургическим навыкам (г. 
Курск), III Международной практической олимпиады (г. Курск), V Всероссийской научно­
практической олимпиады студентов и молодых ученых по медицине катастроф (г. Москва). 
В этом учебном году проводились внутривузовские олимпиады.
Примечательно, что по данным анкетирования, проведенного в 2018 году, 138 акреде- 
туемых высоко оценили уровень собственной подготовки: на 100 % -  9.4 % выпускников, на 
90-99 % -  45.7 % выпускников, на 80-89 % -  30.4 % выпускников, ниже 80 % -  всего 14.5 % 
выпускников. Однако настораживает то, что при этом только половина опрошенных считают 
себя готовыми приступить к самостоятельной врачебной практике, что, в то же время, со­
гласуется с данными исследований, направленных на выявление образа профессионального 
будущего у студентов на «кризисных» этапах обучения и личностных особенностей меди­
цинских работников [Асеева и др., 2011; Бохан и др., 2013; Акимова и др., 2014].
Выводы
1. Выпускники Медицинского института в 2018 году показали более высокие резуль­
таты по сравнению с аккредитуемыми в 2017 году, что выражается в более высоких средних 
значениях процента правильно выполненных действий по ряду станций и в увеличении 
процента выпускников, набравших максимальный балл по станциям.
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2. Результаты исследования свидетельствовуют о том, что наиболее часто встречаю­
щиеся ошибки, допускаемые аккредитуемыми в 2018 при выполнении практических навы­
ков, не носят угрожающего характера для здоровья «пациентов».
3. На рост профессиональной зрелости выпускников и достижения ими высоких по­
казателей при проведении первичной аккредитации влияют проведение систематических 
тренингов практических навыков в симулированных условиях и развитие тьюторского и 
олимпиадного движений в медицинском образовании на базе симуляционного центра.
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